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　本研究の目的は、10年以上の経験 を持つ看護師が、 どのような経験 を通 して看護の知識やスキルを獲
得 しているかを明らかにすることにある。札幌市内の3病 院に勤務する看護師ll7名に対 して、彼 らの
キャリアを初期(最 初の5年 間)、中期(6～10年目)、後期(11年目以降)の3段 階に分けた上で、自
由記述方式の質問紙調査を実施 した。調査データを内容分析 したところ、①看護師は、段階的に知識 ・
スキルを獲得 していること、②11年目以降の後期においても、看護師は経験から積極的に学んでいるこ
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The Process of Experiential Learning  Nursing:An Empirical Study Using Content Analysis.
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The purpose f this study is to examine howveteran nurses (with more than 10years of experience) acquired
knowledge and skills through their wo k experience. W  conducted an open-ended questionnaire survey of 117
nurses of three hospitals n S pporo to c llect dataofheir xperiential l arning n their a ly (first fivey ars),
middle (6-10years), and later(above 11 y ars)periods. Using c ntent analysis, we found that nurses (1)acquired
knowledge and skills through a step-by-step process, (2)learned fromtheir xperiences even ithe later p iod of
their ca eers, (3) acquired communication skills after hemiddle period, an  (4) learned meta-cognitive knowledge
and skills such asa philosophy of nursing and self-managing skills n the later p iod. Theoretical and pr ctical
implications of the results are discussed in terms of expertise theory andexperiential l arning theory.
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　Dewey　2)は、経験 を 「人間 と外部環境 との相互作用」 と
定義 しているが、本研究 もこの定義 を採用する。経験の定
義 には、外界 との相互作用の結果 として得 られる知識 ・技
能 を経験に含 める立場3)4}と含めない立場があるが、本研
究 は、後者の立場 をとり、経験 を 「外界 との相互作用」 と
定義 し、経験か ら得 られる知識 ・技能 を区別する。
　Kolb　5>は、　Lewin　s'やDewey'一'の研 究に基づ いて、4つ
のステップか ら成 る経験学習モデルを提示 している。す な
わち、個人は①具体的な経験 をし、② その内容 を振 り返 っ
て内省するこ とで、③ そこか ら得 られた教訓 を抽象的 な仮
説や概念に落 とし込み、④それ を新たな状況に適用す るこ
とによって学習す る、 というモデルである。
　Kolb"のモデルには、時間的 な変数が 明確 な形 で組み込
まれていないが、優れた知識や技能は一朝一夕に得 られ る
ものではない。 チェス、テニス、音楽、絵画等の熟達者 を
対象 とした研究 では 「特 定領域 における熟達者になるには
最低で も10年の経験が必要である」 とい う10年ルー ル(10-
year　ule)7)が存在す るこ とが指摘 されてい る。 しか し、
10年の経験 を積 めば 自動 的に熟達者 になるわけではない。
熟達研究 では、10年の間にいか に 「よく考 え られた練習
(deliberate　p ctice)」を積んできたかが決め手 となる81。
　 人は、 どの ようなステ ップを踏んで熟達者 になるのだろ
うか。Dreyfus　g　lによれば、人は、初心者(novice)、新 人
(advanced　beginner)、一 人 前(competent)、中 堅
(proficient)、熟達者(expert)の5つの段階 を経 てスキル




で成功 している上級管理職(execudves)に対 し大規模 な
インタビュー調査 を実施 してい る。彼 らの研 究に よれば、
成功 している上級管理職は、「課題」「他者(上 司)」「苦難」
とい う3つ の カテゴ リー に関 して多様な経験 を積む ことに
よって、バラ ンスの取れた教訓 を得ている。
　 日本にお ける研 究では、松 尾lllが、キ ャリアの発達段 階
を3つ に分 けた上で(初 期:最 初の5年 間、中期:6～10
年 目、 後期:11年 目以 降)、IT企業 にお け るプロ ジェ ク
ト ・マネジャー、 コンサ ルタン ト、営業担当者 の経験学習
プロセス を検討 してい る。分析の結果、職種が異 なれ ば、
経験学習パ ター ンも異 なること、および中期における経験
が熟達 にとって重要な役割 を果たす ことを報告 してい る。
　 この他 に も、学習を促す経験に関す る実証研究が行 われ
てい るがll)'5)、これ までの研究 を整理する と、経験 は次の




































告 している。 この研究においても、経験 と獲得 された知












































　　　 うな仕事上の経験を通 して、 どのような知識 ・ス
　　　 キルを獲得 しているのか。
　 なお、本研究では 「AはBで ある」の ように言語化 しや
すい 「事実 と しての知識」 を 「知識」 と呼び、技術や技能
の ように言語化 しに くい 「や り方 に関する知識」 を 「スキ
ル」 と呼 ぶ。 これは、認知心理学 にお ける 「宣言的知識
(declarative　knowledge)」と 「手続 的知識(procedural
knowledge)」の区分 に基づいているIJI。た とえば、医学的
な知識や、看護師は どうあるべ きか という看護観 は 「知識」
であ り、注射の技術や患者 とコ ミュニケー ションする力 は
「スキル」である。
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と知識 ・スキル変数(8カテゴリー)の 関係性 を、クラメ
ールのファイ係数を用 いて分析 した(表3)。経験 と知












なるべ く原文(自 由記述デー タ)を尊重 したが、一部読
みに くい部分、語尾、専門用語についての略語は、筆者
が補足 ・修正 した。ただし、内容 については一切変更 し
ていない。
表3　 経験 と知識 ・スキルの関係性
獲得された知識・スキル



















































































ケース1:「 先輩か らの指導」によって 「基礎看護技術」
を学ぶ
　 「心臓血管外科病棟へ3年 間勤務。患者 さんに胸が苦
しいと言われた時(勤 務 して2ヶ 月 くらいの時)に 、指
導者にただ胸が苦 しいと言っていますと報告して、 じゃ
あ どうしたらいいの と言われたことが忘れ られません。
今ならバ イタルを測 り、胸苦時の指示を確認し、処置す
る流れがわか りますが、その頃は自分が新人で看護獅 の
自覚が不足 してお り、この時患者 さんにとって経験年数
は関係な く、プロとして対応 しなければならないことを
自覚しました。」
ケース2.「 高度な仕事の取 り組み(難 しい症状を持つ患








患者との関わ り(患者 ・家族 とのポジティブな関わり、患



















































































繰 り返 し、一時退院となる。退院時 「治療の副作用を詳
しく教えて くれなくて、すごく不安だった。何 もわか ら







を行い、何 をどの程度知 りたいかを把握 した上で、患者
の理解度に応 じた情報提供することが重要になることを
学んだ。」



































































































　次に、患者 ・家族 との関わ りの経験からの学びが、看
護師のキャリアの後期以降も続 く点を考慮すべ きである。
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